
Solicitud de Tarjeta de Aparcamiento 
Facultad de Bellas Artes UCM

Nombre y  apellidos

NIF Email

Domicilio

Teléfono

Marca del  vehículo

Modelo del vehículo

Matrícula del 
vehículo

SOLICITA: Le sea expedido el distintivo especial para estacionar dentro de la zona de 
aparcamiento habilitada para tal uso, para lo cual adjunta la siguiente documentación:

1. Copia del Permiso de Conducir
2. Copia del DNI
3. Copia del Permiso de circulación del vehículo o documento acreditativo de la 
propiedad del mismo o autorización para su uso
4. Copia del resguardo de matrícula del curso actual de cualquiera de las 
titulaciones impartidas por la Facultad.

SELECCIONAR aparcamiento en el que desee estacionar su vehículo:

(elegir una única 
opción)

Edificio Principal
Edificio Anexo

Madrid, a

PROTECCIÓN DE DATOS: Según lo establecido en la Ley Orgánica 15/1999, de 13 de diciembre , de Protección de Datos 
de Carácter Personal, se informa que los datos facilitados en este cuestionario serán incorporados al fichero denominado 
“Aparcamiento Vehículos de Estudiantes en Centros de la UCM”, cuya finalidad es el acceso y estacionamiento de los 
vehículos utilizados por los estudiantes que cursen estudios universitarios en los centros de la Universidad Complutense 
de Madrid. El responsable del fichero es el Gerente de la UCM. El interesado podrá ejercer los derechos de acceso, 
rectificación, cancelación y oposición en el Archivo General y Protección de Datos, Facultad de Derecho-Ciudad 
Universitaria, s/n. 28040 Madrid.
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